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Ética y gobernanza
La Fundación Damián lleva a cabo, de forma 
rigurosa, un seguimiento y una evaluación de 
la calidad y el impacto de sus acciones 
mediante procedimientos estrictos que 
garantizan una gestión responsable. Estas 
medidas se inscriben en una exigencia 
constante de transparencia e integridad.

Somos miembros de la asociación sin ánimo 
de lucro Récolte de fonds Éthique (Recogida 
de fondos Ética), (www.re-ef.be), y actuamos 
conforme a los principios de su código ético. 

Adicionalmente, contamos con un código ético 
propio que detalla las conductas que esperamos 
de nuestras partes interesadas. Cualquier 
persona puede denunciar cualquier incumpli-
miento ético del que sea víctima o testigo a 
través del correo electrónico ethics@damien-
foundation.be. En 2025, recibimos una alerta en 
este sentido en uno de nuestros proyectos, que 
fue gestionada mediante un proceso bien 
definido y validado por la organización.

Este informe de actividades refleja nuestro 
compromiso con la transparencia en todo lo 
relativo a la captación y utilización de 
nuestros recursos financieros (ver las páginas 
4 a 7), mediante la aplicación de procedi-
mientos rigurosos y controles sistemáticos. 

En su compromiso con la inclusión, la Fundación Damián promueve la igualdad entre todas las personas, sin distinción de 
género, respetando la diversidad y rechazando toda forma de discriminación. Para simplificar la lectura, hemos optado 
por utilizar el masculino genérico como convención gramatical neutra a lo largo del texto.

La Fundación Damián cuenta con el patrocinio de S.A.R. la princesa Astrid de Bélgica.

Composición de nuestro órgano de administración (31/12/2025)

•	 Steven Osaer, Presidente
•	 Wim Beernaert 
•	 Jo Benoit 

•	 Fabienne Bryskere
•	 Laurence Festraets 
•	 Gaëtan Leysen

•	 Stephan Mercier
•	 Jean-Pierre Schenkelaars
•	 Sarah Van Praet

Composición de nuestro equipo de dirección
•	 Pascale Barnich, Directora General
•	 Alberto Roggi, Jefe del Departamento de Acción en Salud e Impacto Global
•	 Samir Qassemi, Jefe de Finanzas y Cadena de Abastecimiento
•	 Greetje Wassenberg, Jefa de Vinculación y Recaudación de Fondos

https://www.re-ef.be
mailto:ethics%40damienfoundation.be?subject=
mailto:ethics%40damienfoundation.be?subject=
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Actuar es, sobre todo,  
ser profundamente humanos 
El año 2025 estuvo marcado por un contexto 
exigente y fue especialmente intenso 
para la Fundación Damián. Entre los 
principales desafíos figuran la reducción 
de la financiación pública, unas presiones 
geopolíticas crecientes y las tensiones que 
enfrentan determinados países. A pesar 
de que sigue habiendo 4 500 millones de 
personas sin acceso a servicios sanitarios 
básicos y 2 000 millones con dificultades 
económicas ligadas a los costes de la 
asistencia sanitaria, el derecho a la salud se 
ha relegado deliberadamente a un segundo 
plano en numerosas políticas mundiales.  
2025 fue «el año en el que decidimos ahorrar 
en humanidad».

Esta situación es preocupante. Aun así, el 
dato con el que me quedo es que, gracias 
al compromiso de nuestros equipos, la 
Fundación Damián sigue avanzando en el 
diagnóstico, la atención y el seguimiento de 
las personas afectadas por la tuberculosis y 
por enfermedades tropicales desatendidas 
de la piel, como la lepra y la leishmaniasis. Y 
esto, no sólo mediante el refuerzo de nuestras 
colaboraciones académicas sino, sobre 
todo, gracias al vínculo que mantenemos 
con cada paciente y su comunidad. En un 
momento en el que las guerras desgarran 
el tejido social, nosotros hemos tratado de 
reinventar la colaboración en la cooperación 
internacional con otras siete ONG belgas, a 
través de la Health Impact Coalition (Coalición 
para el Impacto en la Salud). Hemos decidido 
responder a la emergencia de trabajar por un 
acceso equitativo a unos sistemas de salud 
robustos, en todas las regiones del mundo, 

incluida Bélgica. Para ello, proponemos 
soluciones concretas, positivas y eficaces, en 
sinergia con nuestros socios y en beneficio de 
la salud de todos y todas.

En 2026, nos mantendremos fieles a nuestra 
misión. Nuestras estrategias de intervención 
seguirán evolucionando para que nadie sufra 
ni muera a causa de enfermedades que se 
pueden prevenir y curar. Esto implica ser 
conscientes de su impacto real en los países 
en los que trabajamos, para que los recursos 
que utilizamos sean lo más eficaces posible. 

Los vínculos que mantenemos a diario con 
todas las partes interesadas en nuestra 
labor garantizan nuestros avances y nuestro 
impacto: autoridades nacionales, estructuras 
de sanidad pública, mundo académico, 
fundaciones y empresas, así como ONG 
nacionales e internacionales con las que 
colaboramos. Más allá de las estructuras, 
estos vínculos implican a hombres y mujeres 
que, cada día, como usted y como yo, 
deciden hacer una contribución positiva a la 
humanidad y actuar en favor de un mundo 
más justo, en el que todos los seres humanos 
puedan vivir dignamente. 

Sencillamente, 
¡gracias!

Pascale Barnich  
Directora General

Nuestro impacto en el mundo en 2025
•	 294 000 diagnósticos precoces de tuberculosis y enfermedades cutáneas desatendidas, 

como la lepra y la leishmaniasis

•	 284 000 personas recibieron atención sanitaria de calidad

•	 7 000 personas recibieron apoyo socioeconómico

•	 23 proyectos específicos y de investigación

•	 21 publicaciones en las que se presentaron los resultados de nuestros estudios

•	 13 países de actuación
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Hacer posible un cambio 
sostenible en la sanidad pública
Para que todo el mundo pueda acceder a una atención sanitaria de calidad, hemos decidido 
avanzar con mayor eficiencia y eficacia, para reforzar el impacto de nuestras actuaciones y 
conseguir una reducción significativa de las enfermedades y su mortalidad.

¿Qué hacemos con las donaciones 
que recibimos?

•	 El  72 %  se destina al conjunto de las 
actuaciones en salud que llevamos a cabo 
para ofrecer oportunidades de curación al 
mayor número posible de personas (nuestro 
modelo de actuación puede consultarse a 
continuación).

•	 El  15 %  se dedica a garantizar una gestión 
responsable de la asociación, coherente con 
la evolución de los estándares del sector sin 
ánimo de lucro.

•	 Un  13 %  se emplea en hacer llamamientos 
a la generosidad del público, el desarrollo 
de alianzas con donantes institucionales 
y del sector privado, campañas de 
sensibilización del gran público, 
movilización de voluntarios, así como a 
promocionar la inclusión y los derechos 
cívicos en los centros escolares.

Pendiente de la aprobación de los estados de 
cuentas en la Asamblea General del 
30 de mayo de 2026..

•	 Todas nuestras acciones se someten 
a un control riguroso, para garantizar 
que cada euro invertido genere el 
máximo impacto. 

•	 Nuestros gastos son evaluados 
por un comité financiero y por las 
instituciones que nos financian, la 
Dirección General para la Cooperación 
al Desarrollo y Ayuda Humanitaria 
(DGD) y el Servicio Público Federal de 
Finanzas.

•	 Nuestras cuentas son revisadas por el 
órgano de administración y aprobadas 
por la asamblea general. También 
son auditadas por BDO, la firma de 
servicios profesionales a cargo de 
realizar nuestras auditorías.

72%

15%

13% Actuaciones  
en salud

Movilización 
de partes 
interesadas, 
recaudación 
de fondos y 
voluntariado

Administración  
y finanzas

Asignación 
de 

donaciones 
2025



5

Nuestro modelo de actuación
La salud es un derecho fundamental. Por ello, trabajamos en 13 países para que las personas 
más vulnerables tengan acceso a la atención sanitaria. Actuando cerca de ellas y de sus 
comunidades, trabajamos para reducir la mortalidad y las enfermedades, y así alcanzar los 
Objetivos de Desarrollo Sostenible de las Naciones Unidas para 2030.

“ Dondequiera que actuamos, 
practicamos una medicina humana y 
humanitaria, respetando la 
individualidad de cada persona más 
allá de la atención médica.

Pascale Barnich,  
Directora General de la Fundación Damián

1
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Trabajamos en el fortalecimiento estructural de los sistemas de salud,  
poniendo nuestra experiencia médica al servicio de las autoridades sanitarias de 
los países en los que actuamos.

Diagnosticamos enfermedades de forma temprana, acercándonos a las personas 
en sus propias comunidades y eliminando los obstáculos que dificultan el acceso a 
la sanidad.

Mejoramos las posibilidades de recuperación y de reinserción socioeconómica, 
gracias a una atención integrada y a una continuidad asistencial, adaptadas a la 
realidad de cada persona. 

Aceleramos el acceso a la innovación, mediante una labor investigadora que 
transforma el conocimiento científico en herramientas directamente aplicables a 
escala local.

Desarrollamos las competencias de los profesionales sanitarios, organizando 
cursos de formación y llevando a cabo misiones de apoyo técnico allí donde 
podemos ser de utilidad.

Contribuimos a impulsar políticas de salud mundial, dirigidas a mejorar la 
prevención, el diagnóstico precoz de las enfermedades y la atención integral de 
los pacientes.

Nuestra visión
Creemos en un mundo en el que todas las personas tengan acceso a sistemas de salud robustos; 
un mundo sin tuberculosis, sin lepra, sin leishmaniasis ni otras enfermedades tropicales 
desatendidas de la piel, todas las cuales están estrechamente relacionadas con la pobreza.

Ante las crecientes presiones sobre los 
sistemas de salud –cambios demográficos, 
retos medioambientales, desigualdades 
en el acceso y la falta crónica de 
inversión–, ocho ONG belgas (Fundación 
Damián, Chaîne de l’Espoir, Handicap 
International, JustSee (antes Light for the 
World), Médecins du Monde, Médecins 
Sans Vacances, Memisa y Viva Salud) 
unen sus fuerzas en el seno de la Health 
Impact Coalition. Esta coalición colabora 
con las autoridades públicas, la sociedad civil y las 
comunidades locales para promover sistemas de 
salud inclusivos, sostenibles y resilientes. Al poner en 
común sus conocimientos, sus miembros refuerzan el 
impacto y la eficacia de sus acciones al servicio de las 
poblaciones más vulnerables. 
HealthImpactCoalition.org

https://www.healthimpactcoalition.org/
http://HealthImpactCoalition.org
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La financiación de nuestra labor
Los sistemas sanitarios sufren la presión de las epidemias, el cambio climático, los conflictos 
y la inestabilidad política. La resistencia a los antibióticos también pone en peligro la eficacia 
de la atención sanitaria a escala mundial. Por no hablar de los retos estructurales ligados a la 
salud: fragmentación de los servicios, falta de recursos y reducción de la financiación pública. 
Incluso Bélgica, que en el último acuerdo presupuestario federal anunció una reducción de la 
cooperación internacional del 25 %. En este contexto, la Fundación Damián consigue recursos 
financieros estables, indispensables para la continuidad de sus actuaciones sanitarias.

¿De dónde proceden nuestros fondos?

Aspectos destacados de nuestro informe financiero 2025

La versión completa de nuestro balance financiero de 2025 puede consultarse en https://consult.cbso.nbb.be/consult-
enterprise/0406694670 o en el portal de las ONG reconocidas por el Estado belga https://ngo-openbook.be/overview.

•	 Por tercer año consecutivo, la Fundación Damián registra un resultado positivo, confirmando 
la solidez de nuestra situación financiera. Este logro responde a una gestión rigurosa de los 
recursos que permite mantener el equilibrio presupuestario a pesar de la volatilidad del 
entorno. Nuestra estabilidad financiera también se apoya en nuestras reservas, que 
garantizan varios meses de funcionamiento y aumentan nuestra resiliencia.

•	 La disminución de los fondos procedentes de la generosidad del público belga, en particular 
de las donaciones de particulares, refleja un cambio de actitud y nos invita a repensar los 
modelos de implicación ciudadana. Esta caída se compensa parcialmente con los ingresos 
provenientes de las herencias que, a pesar de su reducción en un 5,3 % con respecto al año 
anterior, siguen contribuyendo de manera significativa al equilibrio financiero. Sin embargo, 
su carácter imprevisible nos obliga a mantener la prudencia.

•	 Nuestra financiación institucional aumenta cerca de un 7 %, gracias, principalmente, a dos 
subvenciones estratégicas: una del Fondo Mundial de Lucha contra el Sida, la Tuberculosis y 
la Malaria, a través del Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo, PNUD por sus 
siglas en inglés, en la República Democrática del Congo, y otra en Bangladés, donde recibimos 
fondos de Stop TB Partnership para un proyecto destinado a la promoción de enfoques 
innovadores en tuberculosis y salud respiratoria lo más cerca posible del punto de atención 
médica. Esta evolución refleja la confianza de nuestros socios y el reconocimiento de nuestra 
experiencia técnica.

•	 Continuamos con nuestros esfuerzos de diversificación de recursos y control de costes para 
consolidar nuestro modelo económico y garantizar la continuidad de nuestras acciones. En un 
contexto de presión creciente sobre la financiación de la cooperación internacional, la 
vigilancia, la agilidad y el compromiso de nuestros profesionales siguen siendo esenciales 
para preservar nuestro equilibrio financiero y proseguir con nuestra misión.

Ingresos 
en 2025

17%

25%
2%

33%

23% Donaciones 
2 811 246 €

Herencias 
4 046 353 €

Ventas de artículos 
283 623 €

Dirección General de 
Cooperación al Desarrollo y 
Ayuda Humanitaria (DGD)
5 162 524 €

Fondo Mundial, otros donantes 
institucionales y empresas 
3 475 644 €

https://consult.cbso.nbb.be/consult-enterprise/0406694670
https://consult.cbso.nbb.be/consult-enterprise/0406694670
https://ngo-openbook.be/overview
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La financiación de nuestra labor

Damos las gracias de todo corazón a las 
personas que, en 2025, decidieron incluir a la 
Fundación Damián en su testamento. Más allá 
de su respuesta inmediata ante las 
emergencias, esta decisión demuestra su 
compromiso con las comunidades a las que 
prestamos apoyo, al tiempo que garantiza la 
continuidad de nuestras actuaciones 
sanitarias. 

¿Le preocupa el acceso a la atención sanitaria 
y quiere ayudar a construir un mundo más 
justo? Si desea más información, nuestro 
equipo jurídico está a su disposición para 
asesorarle con total imparcialidad: 
legs@damienfoundation.be

Perpetuar el compromiso 
con la salud mediante una 
herencia

“ Definir lo que queremos legar es 
una gran responsabilidad. La 
Fundación Damián hace todo lo 
posible para cumplir fielmente las 
últimas voluntades, y gestiona cada 
herencia con profesionalidad, 
confidencialidad y empatía.

Pascale Decoene,  
jurista de Fundación Damián

En un mundo en el que los retos sanitarios han 
adquirido una dimensión global, agradecemos 
enormemente los estrechos vínculos que 
mantenemos con el sector privado. Participar 
en valores comunes de humanismo y solida-
ridad, con la voluntad de hacer una aportación 
positiva a la sociedad, es una excelente forma 
de impulsar la sanidad pública. Y los efectos 
son muy beneficiosos: no solo para las 
comunidades a las que prestamos servicio, 
sino también para las empresas colaboradoras 
y sus empleados, que toman una decisión 
social y contribuyen al cumplimiento de sus 
compromisos ESG (medioambientales, 
sociales y de gobernanza). 

Reforzar la responsabilidad 
social corporativa 

“ Apoyamos a la Fundación Damián 
desde 2023, en su labor de ayuda a la 
escolarización de los niños de familias 
afectadas por la lepra en Nigeria. 
Porque la educación es una palanca 
esencial para mejorar la salud de las 
personas y las comunidades.

Généreux Oushoorn,  
Administrador de AKSIS  
Interieur en Bouw bv

¿Quiere saber más sobre las 
oportunidades de colaboración que 
le ofrece la Fundación Damián? 
¡Consulte nuestra página dedicada a la 
responsabilidad social corporativa!

mailto:legs%40damienfoundation.be?subject=
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Algunos datos destacados 

Reunión de 
expertos en la 
sede de la OMS

El Dr. Pierre Umba, 
responsable de la 
Fundación Damián en la 
República Democrática 
del Congo, participó en 
una reunión interna-
cional sobre enferme-
dades tropicales 
desatendidas de la piel, 
celebrada en Ginebra.

Curso 
internacional 
sobre 
tuberculosis en 
México

El Dr. Alberto Piubello 
realizó una ponencia 
sobre el manejo 
eficaz de la 
tuberculosis 
multirresistente.

Visita 
diplomática en la 
India

Frank Geerkens, 
cónsul de Bélgica en 
Bombay, nos visitó en 
Chennai y en nuestro 
hospital de Nellore, 
para conocer a 
nuestros equipos y 
sus logros.

Misión 
económica belga 
en Senegal

Nuestros equipos 
participaron en los 
debates sobre el 
refuerzo de las 
infraestructuras 
sanitarias en 
Senegal.

Día Mundial 
contra la Lepra 

En toda Bélgica, los 
voluntarios se 
movilizaron para 
recordar que la lepra 
sigue presente en 
dos de cada tres 
países del mundo y 
que continúa siendo 
un problema de salud 
pública.

Nueva 
responsable en 
Guatemala

María Eugenia 
Alquijay Pirir, antigua 
directora financiera 
de Fundación Damián 
en Guatemala, 
asumió el cargo de 
directora nacional.

Misión 
económica belga 
en la India

El Dr. M. Shivakumar, 
responsable 
nacional, participó en 
una mesa redonda 
sobre alianzas entre 
ONG y empresas para 
maximizar el impacto 
social.

Día Mundial de la 
Tuberculosis

La Fundación Damián 
recuerda que la 
tuberculosis es la 
enfermedad 
infecciosa más 
mortífera del mundo 
y reclama una acción 
internacional 
coordinada.

Suiza

Bélgica

Dinamarca

Senegal

Comoras



9

Un nuevo rostro 
para la 
investigación

El Dr. Juan Espinosa-
Pereiro se incorporó 
al equipo médico de 
la Fundación Damián, 
como responsable de 
investigación.

Congreso 
Internacional 
sobre la Lepra en 
Indonesia

Los expertos 
médicos de la 
Fundación Damián en 
la India, las Comoras 
y Senegal 
presentaron los 
resultados de sus 
recientes trabajos de 
investigación sobre 
la lepra.

Experiencia 
reforzada

El Dr. Ignacio 
Monedero se unió al 
equipo médico de la 
Fundación Damián, 
para aportar sus 
conocimientos 
especializados en 
tuberculosis y VIH, 
así como su 
experiencia en 
contextos 
internacionales 
complejos e 
inestables.

Conferencia 
Mundial de la 
Unión sobre 
Salud Pulmonar

En Copenhague, los 
expertos de la 
Fundación Damián 
hablaron de los 
avances de sus 
investigaciones 
sobre la tuberculosis.

Rotuladores de 
la Fundación 
Damián en 
Colruyt

Colruyt Laagste Prijzen 
– Meilleurs Prix se une 
a la iniciativa de la 
Fundación Damián y 
pone a la venta 
nuestros emblemá-
ticos rotuladores en 
193 de sus tiendas en 
Bélgica.

Nuevo 
responsable en 
las Comoras

El Dr. Azhar Salim 
Mohamed, que 
aporta su experiencia 
en el programa de 
vacunación de la 
OMS en las Comoras, 
asumió la dirección 
del equipo de la 
Fundación Damián.

Health Impact 
Coalition

Ocho ONG belgas, 
entre ellas la 
Fundación Damián, 
se unieron para crear 
la Health Impact 
Coalition, con el 
objetivo de potenciar 
su acción conjunta 
en favor de la salud 
mundial. 

Premio MeritCom 
2025

El Dr. Younoussa, 
antiguo responsable 
de la Fundación 
Damián en las 
Comoras, recibió el 
premio MeritCom 
2025 de la Fundación 
Hazi Haki por su 
compromiso con la 
salud pública.

Guatemala

México

India

Indonesia
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Prevenir los riesgos sanitarios 
En un mundo interconectado, las enfermedades infecciosas son un reto de primer orden para la 
salud pública. La tuberculosis, por ejemplo, figura entre las diez principales causas de 
mortalidad a escala mundial. Cada año, 10,7 millones de personas desarrollan esta enfermedad 
y 1,2 millones mueren. Otras enfermedades tropicales desatendidas, como la lepra o la 
leishmaniasis, siguen estando presentes en numerosos países. Cada dos minutos se 
diagnostica un nuevo caso de lepra; la leishmaniasis afecta a entre 600 000 y 1 millón de 
personas cada año.

La Fundación Damián trabaja en el fortalecimiento estructural de los sistemas de salud, para 
que todo el mundo tenga acceso a la atención sanitaria independientemente de su situación de 
vulnerabilidad. Promovemos el intercambio de conocimientos, datos y buenas prácticas, 
apoyándonos en nuestra reconocida experiencia médica, en un fuerte arraigo a escala 
comunitaria y en sólidas relaciones de colaboración con los equipos de los ministerios de 
Sanidad. Estas acciones contribuyen a mejorar la calidad de nuestras operaciones, a reforzar 
las capacidades nacionales y a prevenir mejor las crisis sanitarias.

¿Qué es la tuberculosis?  

La tuberculosis es la enfermedad 
infecciosa más mortal en el mundo. 
Afecta principalmente a los pulmones 
y sigue siendo una amenaza para la 
seguridad sanitaria, sobre todo en su 
forma resistente a los antibióticos. Casi 
el 90 % de las personas afectadas viven 
en países de ingresos bajos o medios. 

¿Qué es una enfermedad tropical 
desatendida?  

Las enfermedades tropicales 
desatendidas son un grupo diverso de 
afecciones que se dan principalmente 
en las zonas tropicales, donde se 
propagan principalmente dentro de 
comunidades en situación de pobreza. 
Según la OMS, más de la mitad de ellas 
presentan manifestaciones cutáneas 
y suelen acarrear discapacidades 
duraderas. Se las denomina 
«desatendidas» porque reciben menos 
atención y recursos, y son objeto 
de menos investigación que otras 
enfermedades, a pesar de su grave 
impacto sanitario, social y económico. 
Es el caso de la lepra y la leishmaniasis.
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Proteger a las comunidades 
La lepra, la tuberculosis y la leishmaniasis son 
enfermedades que se pueden curar. Sin 
embargo, afectan a poblaciones vulnerables 
que viven en entornos donde la pobreza, la 
malnutrición y el hacinamiento debilitan el 
sistema inmunitario y favorecen la 
transmisión. Para romper la cadena de 
transmisión de la enfermedad se requieren 
diagnósticos y tratamientos tempranos. La 
Fundación Damián apuesta por estrategias de 
prevención innovadoras, dirigidas a proteger 
al entorno cercano de las personas afectadas 
por la tuberculosis o la lepra. 

En la República Democrática del Congo, 
actuamos en el marco del proyecto TIFA 
(Tuberculosis Implementation Framework 
Agreement), identificamos al entorno directo 
de los pacientes que padecen tuberculosis, 
los llamados contactos de riesgo, y les 
proporcionamos tratamientos preventivos. 
También intensificamos la detección activa de 
casos para reducir el tiempo de espera hasta 
recibir tratamiento. 

En Comoras, aplicamos un planteamiento 
similar centrado en el círculo más cercano de 
las personas afectadas por la lepra. En el 
marco de un estudio realizado en 
colaboración con el Instituto de Medicina 
Tropical de Amberes, hemos demostrado que 
un tratamiento preventivo reduce en un 44 % 
el riesgo de desarrollar la enfermedad. En 
2027 esperamos los resultados de un segundo 
estudio. Este método, que también se utiliza 
en Senegal, la República Democrática del 
Congo y Bolivia, permite reducir 
significativamente la incidencia de la lepra en 
las zonas más afectadas. Cada año, nuestros 
equipos realizan seguimiento en las 
comunidades para evaluar la eficacia de los 
tratamientos. La vigilancia sanitaria llevada a 
cabo por la Fundación Damián, junto con el 
estudio sobre las interacciones sociales entre 
los habitantes «Social Network Analysis of 
Leprosy», ayudan a comprender mejor cómo 
se propaga la lepra y a reforzar continuamente 
nuestras acciones de prevención.

Para hacer realidad el acceso a 
la sanidad, la Fundación Damián 
promueve una medicina humana 
y humanitaria. Además de la 
investigación y el desarrollo 
de estrategias de prevención y 
tratamiento, priorizamos un enfoque 
de proximidad en todos los lugares 
en donde actuamos. Llevamos a 
cabo actividades de sensibilización 
sobre el terreno y combatimos los 
prejuicios. Trabajamos para ofrecer 
un diagnóstico precoz y una atención 
médica de calidad. Nos preocupamos 
por la reinserción socioeconómica 
de los pacientes y ofrecemos a las 
comunidades acceso a los últimos 
avances científicos. 
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Limitar la resistencia de 
las enfermedades a los 
medicamentos
Como ya demostró la pandemia de COVID-19, 
las enfermedades no entienden de fronteras. 
A esta realidad se suma otro reto de gran 
calado: la resistencia a los antibióticos. 
Cuando, por falta de recursos, los pacientes 
se automedican o interrumpen sus trata-
mientos, algunas bacterias desarrollan 
resistencia a los medicamentos que se 
utilizan habitualmente para eliminarlas.  
Los médicos se ven obligados a recurrir a 
protocolos más complejos y prolongados.  
En el caso de los pacientes con tuberculosis 
multirresistente (TB-MR) y con el fin de evitar 
el abandono del tratamiento, la Fundación 
Damián apuesta por un acompañamiento 
personalizado.

En Burundi, 44 personas con tuberculosis 
multirresistente recibieron un acompaña-
miento intensivo en 2025. ¿El objetivo? 
Eliminar los obstáculos cotidianos a los que 
se enfrentan las personas en su camino hacia 
la recuperación. Este método ha demostrado 
su eficacia, con una tasa de curación del 92 % 
-a escala mundial, esa misma tasa se reduce 
al 68 %. 

Mantener los programas de 
salud a pesar de las crisis
En algunos países, la inestabilidad política y 
la inseguridad ponen a la población en una 
situación de fragilidad aún mayor. Cuando se 
agravan los problemas de desnutrición y se 
impone más presión a los sistemas sanitarios, 
crece el riesgo de contraer enfermedades 
infecciosas, al tiempo que se complica el 
acceso a la sanidad.

En Níger, donde la situación económica y 
humanitaria se ha agravado desde el golpe de 
Estado militar de julio de 2023, la Fundación 
Damián sigue colaborando con las estructuras 
de salud de referencia para asegurar una 
atención a las personas afectadas por la 
tuberculosis y garantizar la continuidad de 
sus tratamientos.

Cuando hay restricciones en los desplaza-
mientos, se organizan videoconferencias 
semanales con los responsables de los 
centros de salud para abordar la evolución de 
los pacientes. A pesar de la inestabilidad del 
contexto, este dispositivo ha contribuido a 
reducir el número de muertes asociadas a la 
tuberculosis en casi un 60 % durante los 
últimos ocho años. 
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Actuar para lograr una asistencia 
sanitaria accesible para todos
Aunque la salud es un derecho fundamental, sigue estando fuera del alcance de millones de 
personas. Numerosos factores sociales ligados a la pobreza dificultan el acceso a la atención 
sanitaria, y al mismo tiempo, las personas que viven en condiciones de precariedad tienen sistemas 
inmunitarios debilitados. En esas condiciones, la tuberculosis y las enfermedades tropicales 
desatendidas, como la lepra y la leishmaniasis, no dejan de propagarse. Y más aún porque, en 
muchas comunidades, la falta de información, los prejuicios, la lejanía de las infraestructuras 
sanitarias y la falta de recursos económicos complican aún más el acceso a la sanidad. 
Las desigualdades en materia de educación y de género acentúan estas barreras, limitando la 
capacidad de algunas personas para acceder a la información, tomar decisiones informadas y 
recibir atención médica.

En la Fundación Damián aplicamos un enfoque de proximidad, centrado en la persona y su 
comunidad, y desarrollamos soluciones adaptadas al contexto local, para que todos puedan 
beneficiarse de una atención de calidad. Esta atención va más allá del tratamiento médico 
y busca entender la realidad de cada persona, para ofrecerle las mejores perspectivas de 
recuperación y reinserción socioeconómica. 

Intervenciones  
en zonas remotas 
En Europa, el 83 % de la población vive a 
menos de quince minutos en coche de un 
hospital. En contraste, en muchos países de 
bajos ingresos, las infraestructuras sanitarias 
se encuentran a veces a varias horas o incluso 
varios días de viaje. Para las personas que 
viven en poblaciones aisladas, esta lejanía 
puede tener graves consecuencias para la 
salud.

Para reducir la distancia que les separa de la 
atención sanitaria, la Fundación Damián lleva 
a cabo un gran número de estrategias de 
movilidad sanitaria. En Nicaragua, por 
ejemplo, tenemos personal sanitario que 
atraviesa ríos y montañas para atender a 
pacientes afectados por la leishmaniasis. En 
Nigeria, llevamos clínicas móviles hasta las 
zonas rurales y empleamos mensajeros en 
motocicleta para llevar a los laboratorios las 
muestras para los test de tuberculosis. En la 
República Democrática del Congo, nuestros 
equipos organizan visitas puerta a puerta o 
recorren el río Congo en barco, buscando de 
forma activa casos de lepra en aldeas 
remotas. Un caso emblemático es el de Koba, 
en Guinea, donde hemos abierto un centro 
dedicado al cribado y tratamiento de la 
tuberculosis en una zona de embarcaderos de 
pesca artesanal, de fácil acceso para la 
población.

¿Qué es la leishmaniasis?  

La leishmaniasis es una enfermedad 
parasitaria grave que se transmite a 
través de un insecto, el flebotomo o 
mosca de la arena, y provoca úlceras 
cutáneas extremadamente dolorosas. 
En el pasado estaba confinada a las 
zonas tropicales, pero ahora está 
presente en varios países europeos y de 
la cuenca mediterránea.
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Vencer los prejuicios 
La tuberculosis y las enfermedades 
tropicales desatendidas de la piel suelen ir 
acompañadas de creencias muy arraigadas 
que, a menudo, dan lugar a situaciones de 
discriminación y provocan el aislamiento 
social de las personas afectadas. Y, a pesar 
de la eficacia de los tratamientos, las 
enfermedades y sus secuelas visibles 
siguen siendo un estigma. 

Este desconocimiento de las enfermedades 
y los prejuicios que las rodean disuaden a 
muchos de acudir al médico o de someterse 
a un tratamiento. Por ello, la Fundación 
Damián trabaja en la sensibilización de la 
población y en la formación de agentes 
comunitarios de salud, muy importantes 
para detectar los primeros síntomas. 

En Guatemala, por ejemplo, la Fundación 
Damián organiza campañas de información 
en pueblos y aldeas, crea redes de apoyo 
integradas por antiguos pacientes y, para 
los agentes de salud, imparte sesiones 
formativas sobre comunicación empática y 
protección de datos. Todo ello contribuye a 
reforzar la prevención y vencer los 
prejuicios.

“ Descubrí que tenía lepra durante 
una campaña de sensibilización y 
detección activa. Recibí mucho más 
que un diagnóstico y un tratamiento:  
me dieron la posibilidad de vivir con 
dignidad.

Brigitte,  
paciente de lepra en Kinshasa
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Eliminar las barreras 
económicas
Las poblaciones más pobres soportan la 
mayor parte de la carga de unos costes 
sanitarios excesivos; 1 600 millones de 
personas viven en la pobreza o se ven 
empujadas a ella debido a los gastos ligados a 
la atención médica. 

Las personas afectadas por la tuberculosis o 
por alguna enfermedad tropical desatendida 
de la piel, como la lepra o la leishmaniasis, 
tampoco escapan a esta realidad. Por ello, la 
Organización Mundial de la Salud ha hecho un 
llamamiento para garantizar el acceso 
gratuito a la atención sanitaria básica para 
quienes viven en condiciones de gran 
precariedad. 

Para garantizar un acceso equitativo a la 
salud, la asistencia médica es gratuita en 
todos los países en los que actuamos. En 
algunos países, incluso ofrecemos ayuda para 
sufragar los gastos de transporte hasta los 
centros sanitarios. El objetivo es prevenir los 
gastos catastróficos asociados a la 
enfermedad, es decir, unos gastos sanitarios 
tan elevados para una familia que 
comprometen su capacidad para atender sus 
necesidades básicas.

En Kinshasa, el Centro de Excelencia de la 
Fundación Damián (CEDA) ofrece, además, un 
seguimiento especializado y gratuito de los 
casos de las tuberculosis más graves, con el 
fin de brindar a los pacientes las mejores 
posibilidades de curación y garantizar a las 
comunidades el acceso a los últimos avances 
médicos. 

La oportunidad de empezar 
de nuevo
Cuando una persona enferma, a menudo se ve 
afectado el equilibrio económico de toda su 
familia. La Fundación Damián ayuda a las 
personas que se han recuperado a 
reincorporarse al mundo laboral, apoyando el 
desarrollo de actividades generadoras de 
ingresos, que refuercen la autonomía de las 
personas y les permitan no depender de otros 
para su subsistencia.  

Estas actividades generadoras de ingresos 
pueden consistir en un capital inicial con el 
que abrir un pequeño comercio o un puesto de 
verduras, como en Guatemala, Senegal o la 
India. O en un proyecto de piscicultura, como 
en la República Democrática del Congo. Este 
proyecto, que inició su andadura en 2025 en la 
provincia de Kwilu, ha ayudado a personas 
afectadas por la lepra a mejorar su seguridad 
alimentaria y obtener una fuente sostenible 
de ingresos.

Por otra parte, es habitual prestar apoyo a la 
escolarización de los niños de familias 
afectadas por estas enfermedades o 
concederles becas: así lo hacemos en 
Burundi, la República Democrática del Congo 
y Nigeria. No hay duda de que el acceso a la 
educación contribuye directamente a mejorar 
la salud de las personas y las comunidades. 
Formarse, entender qué es una enfermedad y 
cuáles los medios para curarse, interiorizar 
prácticas básicas de higiene o aprender a 
combatir los prejuicios son cosas que se 
pueden aprender en la escuela y que abonan 
el terreno para un mundo más justo.

Los valores de perseverancia y 
solidaridad del Padre Damián (1840-
1889) siguen inspirando nuestra acción 
hoy en día.
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Un enfoque  
diferenciado e inclusivo
Las poblaciones vulnerables se enfrentan a más obstáculos a la hora de acceder a la atención 
sanitaria. Para atender mejor sus necesidades específicas hace falta un enfoque diferenciado 
e inclusivo. Porque, aparte de la atención médica, para la curación de una persona es esencial 
respetar su individualidad. Por eso, la Fundación Damián trabaja desde dentro de las 
comunidades para romper ese círculo vicioso persistente entre enfermedades y pobreza.

Este planteamiento se ajusta perfectamente a las recomendaciones de la Organización Mundial 
de la Salud, que subrayan que la curación no depende solo de la calidad del diagnóstico, la 
prevención y el acceso a la atención sanitaria, sino también del acompañamiento social de las 
personas afectadas a lo largo de su tratamiento, como un factor determinante para la curación. 
Cuando falta ese acompañamiento, existe un riesgo real de abandono del tratamiento, que no 
solo incrementa la mortalidad, sino que también pone a los pacientes en riesgo de convertirse, 
sin quererlo, en vectores de propagación de formas más resistentes de la enfermedad.

Si consideramos los modos de transmisión de la enfermedad, el respaldo comunitario es clave 
para garantizar un diagnóstico adecuado.

Implicar a la comunidad
Para aceptar un tratamiento y seguirlo, los 
pacientes necesitan la implicación de sus 
familiares y de su comunidad. La aceptación 
de la enfermedad a este nivel es una parte 
integral del proceso de atención. Por ello, 
trabajamos con el entorno cercano de los 
pacientes, sensibilizándolo sobre la 
importancia de su rol de apoyo durante la 
recuperación.

En varios países, recurrimos a grupos de 
pacientes curados para que presten apoyo a 
las personas que aún están en tratamiento.  
En Níger, la Fundación Damián colabora con 
una asociación formada por personas que se 
han curado de la tuberculosis y que aportan 
su experiencia al programa nacional de salud.
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Actuar lo más cerca posible de las poblaciones en riesgo
Las enfermedades como la tuberculosis, la 
lepra y la leishmaniasis no afectan de la 
misma manera a todas las poblaciones. Hay 
ciertos factores de riesgo y entornos que 
favorecen la transmisión de la enfermedad o 
su desarrollo. Por ello, procuramos orientar 
nuestras acciones hacia soluciones 
adaptadas a esos contextos específicos.

En este contexto, las interacciones entre 
enfermedades son un factor agravante. Existe 
una relación especialmente estrecha entre el 
VIH y la tuberculosis: el VIH debilita el sistema 
inmunitario y eso aumenta en gran medida el 
riesgo de desarrollar tuberculosis. De hecho, 
esta es una de las principales causas de 
muerte entre las personas que viven con VIH. 
Se puede decir que ambas enfermedades se 
retroalimentan mutuamente, lo que hace aún 
más complejo su tratamiento. En Nicaragua, 
por ejemplo, prestamos una especial atención 
a las comunidades vinculadas a la industria 
del sexo, ya que están más expuestas al VIH y 
a la tuberculosis.

En Bolivia o en la República Democrática del 
Congo, las cárceles y las explotaciones 
mineras son también entornos de alto riesgo 
debido al hacinamiento inherente a estos 
espacios. La Fundación Damián adopta 
enfoques diferenciados e inclusivos, para 
ofrecer una respuesta adecuada a cada 
público específico.

En Bangladés, los agentes de salud formados 
por la Fundación Damián organizan campañas 
de sensibilización y detección activa 
aprovechando concentraciones populares 
tales como festivales o mercados. Esta 
estrategia permite llegar a personas que no 
acudirían por iniciativa propia a un centro 
médico. Y está dando sus frutos: en algunas 
regiones, el 43 % de los casos de tuberculosis 
que se diagnostican se detectaron durante 
este tipo de concentraciones comunitarias. 
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Abordar vulnerabilidades específicas
Para mejorar las posibilidades de curación, 
los equipos médicos de la Fundación Damián 
adoptan un enfoque de proximidad, centrado 
en las necesidades reales de cada persona a 
lo largo de su proceso de recuperación. Este 
enfoque integrado permite realizar un 
seguimiento minucioso de la eficacia de los 
tratamientos, que evite recaídas y limite los 
efectos secundarios. También incluye apoyo 
nutricional para las personas expuestas al 
riesgo de desnutrición, así como seguimiento 
psicológico adaptado para quienes padecen 
la enfermedad.

En Guatemala, por ejemplo, proporcionamos 
la ayuda alimentaria necesaria a los pacientes 
en tratamiento contra la tuberculosis y que 
sufren desnutrición grave, con el objetivo de 
reforzar su sistema inmunitario. 

La tasa de curación entre los pacientes que 
reciben apoyo nutricional es de 
aproximadamente el 98 %. 

En Bruselas, las personas afectadas por la 
tuberculosis son principalmente adultos 
jóvenes en situación de extrema precariedad y 
que se enfrentan a múltiples barreras de 
acceso a la atención sanitaria. Estas personas 
reciben alojamiento y acompañamiento social 
con el apoyo de la Fundación Damián, y las 
tasas de recuperación llegan hasta el 100 %.

“ Sin ese apoyo, habría tenido que 
sobrevivir en la calle. Y seguramente 
hoy ya no estaría aquí.

Diallo,  
paciente tratado de tuberculosis  
en Bruselas
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Facilitar la vuelta  
a la autonomía 
Pese a los avances médicos, para las 
personas que padecen lepra la propia 
enfermedad y sus secuelas visibles todavía 
suponen una pesada carga. Incluso una vez 
curados, las personas que viven con una 
discapacidad causada por la enfermedad 
suelen tener dificultades para reinsertarse en 
su comunidad. 

En estos casos y en todos los países en los 
que actuamos, realizamos cirugías 
reconstructivas que les permiten recuperar el 
uso de las manos, los pies o la vista. Con ello, 
apoyamos su proceso de rehabilitación, para 
que estas personas puedan recuperar su 
autonomía y no depender de otros para 
subsistir. 

Por otra parte, en las regiones donde no existe 
un censo de personas que viven con una 
discapacidad causada por la lepra, 
promovemos la recopilación de datos fiables, 
que ayuden a restablecer el acceso a los 
servicios médicos y sociales. De hecho, las 
secuelas de la lepra suelen requerir una 
atención continua, adaptada y a largo plazo. 
Cuando se cierran las lagunas en materia de 
datos, mejora la calidad de la atención que 
reciben las personas afectadas y se favorece 
su inclusión. En la India, el equipo de la 
Fundación Damián lleva a cabo una 
actualización rigurosa de los registros de 
personas con discapacidad. Esta iniciativa ha 
permitido identificar a miles de personas con 
discapacidades, lo que ha hecho posible 
ofrecerles un apoyo adaptado: formación en 
autocuidado, distribución de calzado de 
protección, prevención de complicaciones, etc. 

¿Qué es la lepra?  

La lepra es una enfermedad infecciosa 
que afecta a la piel y al sistema 
nervioso. Sigue presente en más de 
dos de cada tres países del mundo 
y cada año se diagnostican 200 000 
nuevos casos. Si no se trata a tiempo, 
esta enfermedad provoca secuelas 
irreversibles. Actualmente, más de  
3 millones de personas conviven con una 
discapacidad provocada por la lepra. 
Simplemente porque no recibieron una 
atención temprana.
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Investigación para  
mejorar la salud
En un contexto marcado por la evolución de las enfermedades infecciosas y el aumento de 
su resistencia a los antibióticos, las comunidades que se ven afectadas por la tuberculosis 
o la lepra se enfrentan a un mayor riesgo de complicaciones y de propagación de estas 
enfermedades.

En la Fundación Damián, llevamos a cabo proyectos de investigación en el terreno para 
favorecer el acceso a soluciones innovadoras y mejorar la eficacia de las intervenciones. Al 
hacer avanzar las estrategias de prevención, diagnóstico y tratamiento, contribuimos a mejorar 
de forma sostenible la atención sanitaria e impulsamos la evolución de las políticas sanitarias a 
escala nacional e internacional.

Nuestro equipo dedicado a la Investigación e Innovación garantiza un enfoque estructurado, 
riguroso y alineado con las necesidades reales. Asegura, además, la calidad metodológica de los 
estudios, el cumplimiento de las normas éticas, el análisis de los datos y la puesta en valor de 
los resultados a través de las publicaciones científicas y la divulgación de los hallazgos.

Este equipo coordina también un grupo de trabajo internacional integrado por puntos focales 
de los distintos países en los que actuamos. Esta coordinación es clave para garantizar una 
coherencia en las prioridades de investigación y para alinearlas con las necesidades locales.

Más de la mitad de estos trabajos están dedicados a la tuberculosis resistente a los 
medicamentos, que constituye un reto de primer orden para la salud pública mundial. 
Alrededor del 20 % de los estudios se centran en la lepra, como en Comores, para mejorar los 
conocimientos sobre la transmisión, el tratamiento y las estrategias para la erradicación a largo 
plazo de esta enfermedad. 

Las cuatro prioridades del equipo 
de Investigación e Innovación  

Desarrollar proyectos de 
investigación que mejoren las 
actuaciones sanitarias y sirvan 
de base para la elaboración de 
políticas de salud;

Reforzar las capacidades de 
investigación locales e internas;

Promover la difusión de 
la evidencia científica 
(publicaciones, conferencias, 
redes de investigación);

Contribuir a la investigación 
internacional mediante 
colaboraciones.

1

2

3

4



21

Reforzar la respuesta 
ante la resistencia a los 
antibióticos
Sabemos que la salud está interconectada a 
escala mundial y que, por tanto, una 
enfermedad infecciosa en un contexto 
vulnerable supone un peligro para el conjunto 
de la comunidad internacional. La 
tuberculosis multirresistente es una 
manifestación muy concreta de ello. Para los 
pacientes afectados, las perspectivas de 
recuperación son menores y el proceso de 
tratamiento es más penoso.

La Fundación Damián dedica más de la mitad 
de su esfuerzo investigador a la tuberculosis 
multirresistente. En muchos de los países 
donde trabajamos, impulsamos estudios 
dirigidos a mejorar la eficacia y la tolerancia a 
los tratamientos. Por ejemplo, estudiamos 
esquemas terapéuticos de menor duración y 
con menos efectos secundarios.

Limitar los efectos adversos permite reducir 
las interrupciones de los tratamientos, cosa 
que también está relacionada con la aparición 
de variantes aún más resistentes. De este 
modo, nuestras investigaciones contribuyen a 
reforzar la vigilancia de la resistencia a los 
antimicrobianos y a limitar la propagación de 
las formas más graves de la enfermedad.

Ese es el caso de Níger, donde estamos 
estudiando un protocolo de tratamiento de 
menor duración y con mejor tolerabilidad, en 
colaboración con las autoridades sanitarias 
del país y el Instituto de Medicina Tropical de 
Amberes. En Guinea, estamos investigando el 
linezolid, un medicamento contra la 
tuberculosis, en colaboración con la 
Universidad de Milán. Durante el tratamiento, 
medimos la concentración en sangre de este 
antibiótico en los pacientes. Este seguimiento 
permite optimizar la posología para reducir 
los efectos adversos. Igualmente, estamos 
llevando a cabo un estudio similar en Níger.

En Nigeria, la Fundación Damián colabora con 
la Universidad de Ibadán en la puesta en 
marcha de un ensayo clínico destinado a 
evaluar un nuevo protocolo de tratamiento de 
la tuberculosis ultrarresistente con el fármaco 
bedaquilina. Con ello, se busca ofrecer 
alternativas a los pacientes que ahora mismo 
se consideran «sin opciones terapéuticas».

Coordinación de la 
respuesta sanitaria 
En las regiones donde la tuberculosis es 
endémica, otras enfermedades complican el 
diagnóstico y la atención médica. Es el caso 
de la diabetes, que dificulta la detección y el 
tratamiento de la tuberculosis. Las personas 
con diabetes tienen un riesgo entre dos y tres 
veces mayor de desarrollar la enfermedad. A 
la inversa, la tuberculosis también puede ser 
un indicio de una diabetes sin diagnosticar. 
Estas interacciones ponen de manifiesto la 
necesidad de adoptar enfoques integrados, 
que incluyan un cribado bidireccional y una 
mayor coordinación de la atención sanitaria. 

La Fundación Damián ha incorporado esta 
realidad a su labor investigadora. Un estudio 
realizado en Burundi ha demostrado que el 
cribado sistemático de diabetes en pacientes 
de tuberculosis es viable y relevante, y que 
permite identificar un número significativo 
de casos todavía sin diagnosticar. Los 
resultados obtenidos destacan la 
importancia de reforzar la integración del 
cribado conjunto de tuberculosis y diabetes. 
Este tipo de enfoques contribuye a mejorar la 
atención integral y los resultados 
terapéuticos. 
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Poner la innovación al 
servicio de la población
Para mejorar de forma sostenible la calidad 
de la atención sanitaria y reforzar la eficacia 
de los sistemas de salud es esencial poner las 
innovaciones al alcance de la población. En 
este sentido, la Fundación Damián trabaja en 
la implantación de herramientas innovadoras, 
siempre de forma coherente con la realidad 
local y con las prioridades nacionales.

Así, por ejemplo, el uso de herramientas de 
geolocalización en la República Democrática 
del Congo, Senegal y Comores ha servido para 
cartografiar mejor a las personas afectadas, 
identificar zonas de alta prevalencia y orientar 
las actuaciones de manera más eficaz. Este 
planteamiento contribuye a entender mejor las 
dinámicas de transmisión y ayuda a adaptar lo 
más posible las estrategias de prevención y 
atención a las necesidades de las comunidades.

El trabajo de nuestra organización se alinea 
con los avances internacionales en materia de 
diagnóstico cercano al paciente. Por ejemplo, 
en Bangladés, está previsto pilotar 
herramientas de diagnóstico de la tuberculosis 
en el lugar donde se atiende al paciente (point 
of care) –por ejemplo, en un centro de atención 
primaria, en un entorno comunitario o en el 
domicilio–para una detección rápida, accesible 
y descentralizada, en consonancia con las 
últimas recomendaciones de la Organización 
Mundial de la Salud.

También utilizamos herramientas como 
inteligencia artificial aplicada a la 
interpretación de radiografías, para mejorar la 
precisión y la rapidez de los diagnósticos. 

Por otro lado, la Fundación Damián ha reforzado 
su apoyo al cribado de la tuberculosis infantil, 
que supone un importante reto de salud pública. 
En ese sentido, promociona el test molecular 
Xpert, que solo requiere muestras de heces –un 
método sencillo, no invasivo e idóneo para 
niños–, y que elimina obstáculos ligados al 
diagnóstico, mejorando la detección precoz. 
Este enfoque contribuye a reducir la mortalidad 
y a garantizar una atención más rápida a los 
niños afectados.

Con esta combinación de innovación 
tecnológica, enfoques de proximidad y fuerte 
integración con los sistemas de salud, la 
Fundación Damián trabaja para que los 
avances médicos sean accesibles a quienes 
más los necesitan.

Atenuar las secuelas 
pulmonares 
En torno a la mitad de los pacientes de 
tuberculosis tratados siguen padeciendo 
problemas respiratorios una vez que se curan. 
Esto no solo merma considerablemente su 
calidad de vida, sino que limita su capacidad 
para trabajar y hace que su riesgo de fallecer 
en los diez años siguientes sea entre tres y 
cuatro veces más alto que el del resto de la 
población. 

En esa línea, la Fundación Damián tiene activa 
una iniciativa pionera en Bangladés. Los 
primeros resultados de este proyecto piloto 
de 18 meses son prometedores.

El objetivo consiste en evaluar la eficacia de 
una serie de programas que combinan 
ejercicio físico y educación terapéutica de los 
pacientes. Este seguimiento médico tras la 
curación de la tuberculosis es una iniciativa 
innovadora en el ámbito de la salud pública. 

En Senegal, los equipos de la Fundación 
Damián han hecho un censo de las personas 
que se han curado de la tuberculosis en zonas 
donde esta enfermedad es endémica. Con 
ello, ha sido posible evaluar la presencia de 
secuelas postuberculosis, caracterizar mejor 
las necesidades de este colectivo y derivarlo a 
los servicios de rehabilitación adecuados. 

“La investigación y la innovación solo 
tienen sentido si responden a 
necesidades reales de la población y 
están alineadas con las prioridades 
de los sistemas de salud. Introducir 
nuevas herramientas o estrategias de 
forma incoherente con los planes 
nacionales no produce un impacto 
duradero, e incluso puede fragilizar 
los esfuerzos ya realizados. Para 
mejorar verdaderamente la atención 
sanitaria y reforzar los sistemas de 
salud, los avances deben ser 
congruentes con las realidades 
locales y las políticas sanitarias.

Dr Alberto Roggi,  
Jefe del Departamento  
de Acción en Salud e Impacto Global
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Fortalecer las capacidades
A la vista de los desafíos sanitarios que enfrentan los países en los que actuamos, es esencial 
desarrollar las competencias de los profesionales de la salud. Por ello, la Fundación Damián 
invierte en reforzar a largo plazo las capacidades científicas y médicas a escala nacional e 
internacional, con el fin de contribuir a la mejora de las prácticas. Esto se hace a través de:

•	 el apoyo a jóvenes investigadores y doctorandos procedentes de países en los que actuamos;

•	 la organización de formaciones especializadas, sobre todo en materia de toma de decisiones 
clínicas ante la tuberculosis multirresistente;

•	 el apoyo a las autoridades sanitarias en la elaboración de estrategias nacionales, incluso 
fuera de los países en los que actuamos, como en Mali, donde hemos llevado a cabo una 
misión de apoyo técnico.

En Mali, en el marco de una misión de apoyo técnico, colaboramos en la revisión epidemiológica 
nacional y la elaboración de un Plan Estratégico Nacional contra la Tuberculosis, el VIH y las 
distintas formas de hepatitis para los próximos cinco años. Dentro de esta colaboración, tiene 
especial importancia la tuberculosis infantil, la descentralización de los servicios de atención y 
el manejo de la tuberculosis multirresistente.

Varios médicos de nuestros equipos 
nacionales han completado 
recientemente doctorados en el 
Instituto de Medicina Tropical de 
Amberes. El Dr. Bassirou Souleymane 
ha investigado sobre el tratamiento 
de la tuberculosis resistente a la 
rifampicina en Níger. La investigación 
del Dr. Souleymane Hassane Harouna 
ha permitido desarrollar enfoques 
innovadores para mejorar el diagnóstico 
y el tratamiento de la tuberculosis 
multirresistente en Guinea. 

La tuberculosis resistente a los 
fármacos es un problema creciente y 
representa un gran desafío. El Dr. Alberto 
Piubello participó como formador en 
el curso «Toma de decisiones clínicas 
en la tuberculosis resistente a los 
medicamentos» («Clinical Decision-
Making for Drug-Resistant Tuberculosis»), 
que reunió a 26 expertos en tuberculosis, 
entre ellos tres de nuestros médicos 
destacados en Níger, Nigeria y Comores. 
Este programa interactivo, centrado en 
el diagnóstico y el tratamiento de estas 
formas resistentes, fue organizado por 
nuestro socio, el Instituto de Medicina 
Tropical de Amberes.

Compartimos nuestra experiencia en materia de salud pública a través de asociaciones sólidas, 
en todos los lugares en donde estamos al servicio de la población y en donde es posible 
impulsar la investigación. Estas colaboraciones se inscriben en una lógica de construcción 
conjunta de conocimientos, en estrecha colaboración con universidades, institutos de 
investigación y autoridades sanitarias. Colaboramos estrechamente con el mundo académico 
en la mejora de las estrategias de prevención y tratamiento.

Las investigaciones que realiza la Fundación Damián tienen un impacto que va más allá de los 
países en los que actuamos, ya que contribuyen a la elaboración de directrices nacionales e 
influyen en las políticas sanitarias a escala nacional e internacional.
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Síganos en  
las redes sociales

 Action Damien - Damiaanactie

 damien.foundation.belgium

 Damien Foundation

La salud es un derecho fundamental

Para seguir apoyándonos, 
puede hacer su donación en la 
cuenta BE05 0000 0000 7575. 
Por favor, incluya el código 
+++000/0000/50924+++ como 
referencia al realizar su donación.
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Queremos expresar nuestro agradecimiento a todos los colaboradores 
y benefactores que actúan con nosotros en todo el mundo, a los 
donantes habituales o esporádicos, a las personas que nos incluyen en 
su testamento, a las empresas y fundaciones asociadas, y a todas las 
instituciones, centros de investigación, organizaciones y asociaciones 
que colaboran con nosotros.

Gracias a todos ellos, un año más la Fundación Damián ha podido 
estar al servicio de las personas y las comunidades más vulnerables, 
combatir las enfermedades e impulsar la investigación.

¡Su apoyo es fundamental!

Boulevard Léopold II 263
1081 Bruselas, Bélgica 
www.actiondamien.be
info@actiondamien.be
+32 2 422 59 11

https://www.facebook.com/ActionDamien.Damiaanactie
https://www.facebook.com/ActionDamien.Damiaanactie
https://www.instagram.com/damien.foundation.belgium/
https://www.instagram.com/damien.foundation.belgium/
https://www.linkedin.com/company/damien-foundation-belgium/posts/?feedView=all
https://www.linkedin.com/company/damien-foundation-belgium/posts/?feedView=all
http://www.actiondamien.be
mailto:info%40actiondamien.be?subject=

